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*r.,,ro ponaSanje prisutno je u razliditim oblicima. NajEeSCe se odituje kroz verbalni oblik, no nerijetko
se javljaju i fizidki, psihieki i seksualni oblici nasilnog ponaSanja. Zbog nedovoljne educiranosti i ne
shva6anja veliCine problema nasilja, same Zrtve desto nisu svjesne izlo2enosti nasilnom ponaSanju. U
poslu zdravstvenih djelatnika nasilje je postalo jedan od eimbenika koji loSe utjeCu na organizaciju
ustanove, ali i zdravlje zaposlenih. Pri obavljanju vjelbovne nastave, studenti sestrinstva izlo2eni su
razliditim vrstama nasilja koje dolaziiz mnogih izvora. VrSiteljinasilnog ponaSanja, odnosno
zlostavlja6i mogu biti: pacijent, pacijentova obitelj/pratnja, kolege, zaposlenici odjela i mnogi drugi.
Pozitivan pomak prisutan je u prijavljenom broju razliCitih vrsta nasilnog ponaSanja i pokuSaj







Nasilno pona5anje moZemo podijeliti na vi5e nadina s obzirom na njihovu funkciju,
usmjerenost i oblik. Sam pojam nasilja tumadi se na razlidite nadine, stoga postoje razlidite
definicije i teorijska shvadanja. Prihvaien je stav da se nasilje ne moZe definirati samo kao
fizidko, vei postoji vi5e oblika nasilnog pona5anja. Samo neki od njih su verbalno nasilje,
emocionalno i psihidko nasilje. Kao najde56i oblici tjelesnog zlostavljanja spominju se:
pljuskanje, silovito drmanje, udaranje predmetima, snaZno odguravanje, udaranje Sakama ili
nogama, grizenje, ubadanje i vezivanje. Treba napomenuti da tjelesno zlostavljanje moZe
ostaviti i ne-fizidke posljedice kao Sto su emocionalne, kognitivne, bihevioralne, socijalne i
druStvene posljedice. U poslovnom Zivotu psihidko zlostavljanje odnosi se na neetidku i
neprijateljsku komunikaciju koju najde56e skupina ljudi usmjerava prema pojedincu. Zbog
udestalosti neprijateljskog ponaSanja i komunikacije dolazi do psihosomatske i mentalne
patnje. NaZalost, u Republici Hrvatskoj, jo5 ne postoje zakoni kojima bi se kaZnjavalo
psihidko zlostavljanje na radnom mjestu, zarazliku od nekih europskih zemalja u kojima je to
mnogo bolje regulirano. Nasilje nad zdravstvenim djelatnicima mogu vr5iti pacijenti, njihove
obitelji, kolege i kolegice na poslu, nadredeni...Primarni cilj istraZivanja bio je ispitati
prisutnost nasilja nad studentima sestrinstvaza vrijeme obavljanja vjeZbovne nastave. Ukupno
105 ispitanika oba spola sudjelovalo je u istraZivanju.
KLJUCNE RIJEdI: nasilno pona5anje, studenti, vjeZbovna nastava, zlostavljanje
Abstract
Abusive behaviour can be categorised in many different ways depending on the function,
directionality and form. The term ,,abuseo' itself can be interpreted in different ways, therefore
there are various definitions and different theoretical understanding of it. It is commonly
accepted that abuse can not only be defined as physical, but there are many forms of abusive
behaviour. Some of those are verbal, emotional and psychological abuse. The most common
forms of physical abuse are: slapping, forceful shaking, hitting with objects, strong pushing,
hitting with fists or legs, biting and stabbing. It should be noted that physical abuse can also
leave victims with non-physical consequences such as emotional, cognitive, behavioural and
social consequences. Psychological abuse in the professional life concerns unethical and
unfriendly communication which is most often directed towards an individual by a larger
group of people. The frequency of unfriendly behaviour and communication causes
psychosomatic and mental suffering. Unfortunately, unlike in most European countries, int he
Republic of Croatia there are still no laws which regulate psychological abuse at the
workplace. Healthcare proffesionals can be abused by patients and their families, colleagues
at work, their superiors etc. The primary goal oft his research was to study the presence of
abuse among nursing students duringthei work placement. A total of 105 students took part in
the research.
Keywords: abusive behaviour, students, work placement, abuse
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Pojam mobing dolazi od engleske rijedi ,,mob", Sto u hrvatskom rjedniku znadi
,,nasmuti", ,,budno navaliti". Mobing ili psihidko zlostavljanje postoji u svim vrstama radne
organizacije. On nije problem pojedinca, ved cijelog druStva [1]. Takav nadin pona5anja,
potaknut mrZnjom, ljubomorom, Zeljom za dominacijom, ukljuduje vrijedanje, omalovaiavanje i
poniZavanje drugih. Mnogi se zaposlenici ne mogu zaStititi od mobinga zbog toga Sto ne
razumiju Sto se sve odnosi na taj termin. NajdeS6e su to prijetnje, povi5eni tonovi, ignoriranje i
iskljudivanje. Kod mnogih zaposlenika psihidko maltretiranje uzrokuje stres koji dovodi do
konstantnog nezadovoljstva pa samim time i niskom razinom motivacije za ispunjavanjem
svakodnevnih zadatakal2).Prva definicija mobinga koju je 1984. godine dao njemadki psiholog
Heinz Leymann glasila je: ,, Mobing ili psiholo5ki teror na radnom mjestu odnosi se na
neprijateljsku i neetidnu komunikaciju koja je sustavno usmjerena od strane jednoga ili vi5e
pojedinca prema, uglavnom, jednom pojedincu, koji je zbog mobinga gurnut u poziciju u kojoj je
bespomoian i u nemoguinosti obraniti se, te drLan u njoj pomo6u stalnih mobizirajuiih
aktivnosti. Te aktivnosti odvijaju se s visokom udestalo56u i u duljem razdoblju. Zbog visoke
udestalosti i dugog trajanja neprijateljskog pona5anja te maltretiranja dovodi do znadajne
mentalne, psihosomatske i socijalne patnje" tl]. Seksualno uznemiravanje je svaki oblik
neZeljenog kontakta seksualne prirode, bio on verbalan ili neverbalan. Ostvaruje se
zastra5ivanjem, prijetnjama i seksualnim ucjenama. Zlostavlja( stalnim ponavljanjem
neprimjerenih radnji seksualne konotacije uznemiruje Lrtvu, Sto udede na njeno tjelesno i
psihidko zdravlje. Zene su deSie Zrtve ovakvog oblika uznemiravanj a, a zbog nepostojanja
zakonskih regulativa i kvalitetnih zakona, mnogi sludajevi ostaju neprijavljeni [3]. Nasiljem svi
gubimo i zbog toga je potrebna prevencija. Treba se pove6ati informiranost radnika,
poslodavaca, ali i profesionalnih osoba koje rade sa Zrtvama nasilja [1].Svjetska zdravstvena
organizacija (SZO) u Svjetskom izvjeSdu o nasilju i22002. godine nasilje dijeli u tri skupine:
. Nasilje prema samome sebi, koje ukljuduje samoubojstvo i samoozljedivanje
. Meduljudsko nasilje, nasilje u obitelji (nasilje nad partnerom, nasilje nad djecom i
nasilje nad starijim osobama)
o Kolektivno nasilje (nasilje koje je organizirano i usmjereno od jedne skupine ljudi
prema drugoj, a dija je svrha ostvarenje politidkih, socijalnih i ekonomskih
ciljeva)
Nasilno pona5anje moZemo podijeliti na viSe nadina s obzirom na njihovu funkciju, usmjerenost
i oblik. S obzirom na funkciju, nasilje se dijeli na instrumentalno i neprijateljsko. Razlika je u
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tome Sto je cilj instrumentalnog nasilja neka dobit, dok je cilj neprijateljskog svjesno nano5enje
boli i ozljeda. S obzirom na usmjerenost, nasilno ponaSanje dijeli se na direktno, odnosno ono
koje je usmjereno direktno prema Lrtvi i indirektno. Nasilno pona5anje prema obliku dijeli se na
fizidko, seksualno i psihidko nasilje koja se u radu kasnije detaljno opisuju [2].
Tema je obradena kroz detiri dijela, od kojih se prvi i zadnji dio odnose na uvod i
zakljudak. Kao izvor podataka koristit 6u elektronidke podatke dostupne na internetu kao i pisane
materijale.
Drugi dio rada odnosi se na teorijski dio definiranja nasilja, vrstama nasilja, ozbiljnosti i
velidini problema nasilnog ponaSanja u zdravstvenim ustanovama te njegovoj udestalosti i
zakonskim regulativama.
Tre6i dio rada odnosi se na rezultate ankete provedene na studentima i studenticama
sestrinstva. Ovaj dio sastoji se od odabira uzorka, sadrlaja ankete i metodologlje.U zavrSnom
dijelu rada napisat 6u zakljudak, literaturu i prikazati popis slika, tablica i grafova.




Sam pojam nasilja tumadi se na razlidite nadine, stoga postoje razll(ite definicije i teorijska
shvaianja. Nasilje postoji oduvijek, a odituje se kao potreba za osje6ajem nadredenosti i
mu5kosti[4]. Jedna od definicija nasilja jest da je ono ,,namjerno koriStenje fizidke snage i mo6i
prijetnjom ili akcijom prema samome sebi, prema drugoj osobi ili prema grupi ljudi ili ditavoj
zajednici, Sto bi moglo rezultirati ili rezultira ozljedom, smriu, psiholo5kim posljedicama,
nerazvijeno56u ili deprivacijom" [5]. Mnogi autori imaju svoju definiciju nasilja, pa tako Cifri6 u
svojoj knjizi navodi nasilje kao ,jedno od znadajnih naslijeda ljudske kulture, Sto se tijekom
povijesti pojavljuje u razliditim oblicima, a reproducira socijalizacijskim mehanizmima" t6].
Zlostavljanje moZemo podijeliti na detiri vrste, to su: tjelesno, spolno, emocionalno i
zanemarivanje. Zbog dinjenice da se ovi oblici desto preklapaju, najdeS6e se govori o
vi5estrukom zlostavljanjufTl. Bez obzira na ove podjele, nasilje se moZe podijeliti na dva
osnovna tipa, instrumentalni i reaktivni. Instrumentalni tip ukljuduje intenciju, odnosno namjeru
zadavanja boli ili povrede, gdje je sredstvo postignu6e izvanjske svrhe, recimo, pobjeda ili
novac. Kada gledamo sa socioloSkog gledi5ta, nasilje je sve ono Sto sputava razvoj i realizaciju
ljudskih potencijala, Sto je veoma Sirok pojam. Ovakva definicija nasilja obuhva6a sve aktivnosti
i postupke koji se mogu oznaditi kao prijetnja uz upotrebu sile vr5itelja nasilja prema Lrtvi, bez
obzira na vrstu sile. Cilj ovakvog agresivnog pona5anja bilo bi nano5enje fizidke boli ili
izazivanja patnje pojedincu, odnosno Zrtvi. Upotreba sile moZe se smatrati opravdanom pod
pretpostavkom da ispunjava slijede6e uvijete: da ona predstavlja nuZno djelovanje zbog vanjskih
izazova koji mogu dovesti do ugroZavanja osnovnih ljudskih potreba, normi i vrijednosti i to
samo ako su se sva prethodna, nenasilna, primijenjena sredstva pokazala neefikasnima; da se
upotreba sile vr5i prema unaprijed strogo definiranim pravilima, prihvaienima od strane
demokratske vedine [8]. Kada govorimo o nasilnom ponaSanju, postavlja se pitanje, gdje povu6i
granicu i koje aktivnosti odrediti kao nasilne. Neke od vaZnijih negativnih posljedica su:
Psihidko nasilje koje ukljuduje nasilno tjelesno kaZnjavanje kao Sto je zatvaranje,
zabrana izlaska, pretjerana upotreba lijekova, prisilno podvrgavanje istraZivanjima
Seksualno zlostavljanje, ukljudujudi silovanje, seksualne agresije, ukljudivanje u
prostituciju ili pornografij u
Psihidko zastra5ivanje, napastovanje, prijetnje napu5tanjem, poniZavanje, emotivne
ucjene





a Zanemarlanje, izlaganje opasnosti, fizidko ili emotivno uskradivanje, uskraiivanje
hrane ili pi6a
Prihva6en je stav da se nasilje ne moZe definirati samo kao fizidko, ved postoji vi5e oblika
nasilnog pona5anja. Samo neki od njih su verbalno nasilje, emocionalno i psihidko nasilje [9].
2.1. Tjelesno zlostavljanje
Kao najdeS6i oblici tjelesnog zlostavljanja spominju se: pljuskanje, silovito drmanje,
udaranje predmetima, snaZno odguravanje, udaranje Sakama ili nogama, grizenje, ubadanje i
vezivanje. Zbog nedostatka znanja i ne mogu6nosti prepoznavanja ranih znakova zlostavljanja,
broj Lrtava tjelesnog zlostavljanje sve je veii. Pravodobno uodavanje problema uvelike bi
smanjio broj zlostavljanja. Fizidko zlostavljanje moZe imati vi5estruke posljedice koje dijelimo
na kratkorodne i dugorodne. Kratkorodne su one posljedice koje nastaju odmah nakon
zlostavljanja. Dugorodne posljedice su prisutne tijekom cijelog LivotaLrtve zlostavljanja. Postoje
mnogi emocionalni pokazatelji fizidkog zlostavljanja. Neki od njih su: ljutnja i neprijateljstvo,
nemogu6nost izraLavanja osjedaja, laganje, tudnjava, ispadi gnjeva, agresivno pona5anje prema
drugima, generalizirane pote5ko6e u stvaranju i odrZavanju interpersonalnih odnosa i mnogi
drugi. Posljedice ovog tipa zlostavljanja vidljive su fizidki. Najde5ie su to: modrice, masnice,
opekotine, ogrebotine i slidno. No, treba napomenuti da tjelesno zlostavljanje moZe ostaviti i ne-
fizidke posljedice kao Sto su emocionalne, kognitivne, bihevioralne, socijalne i dru5tvene
posljedice [7].
2.2. Psihiiko zlostavljanje na radnom mjestu i stres
Psihidko zlostavljanj e moLe dovesti do stanja stresa. Stres moZemo definirati kao niz Stetnih
bihevioralnih, fiziolo5kih i psiholo5kih reakcija. Sve de56e javljaju se i novi stresori kao Sto su:
zlouporaba ovlasti, zlostavljanje na poslu, preferiranje zaposlenika zbog spola, preferiranje
porijekla i mnogi drugi. U poslovnom Zivotu psihidko zlostavljanje odnosi se na neetidku i
neprijateljsku komunikaciju koju najde5de skupina ljudi usmjerava prema pojedincu. Zbog
udestalosti neprijateljskog pona5anja i komunikacije dolazi do psihosomatske i mentalne patnje.
Sindrom sagorijevanja javlja se kao rezultat dugotrajne izloZenosti stresu. Sagorijevanje se
odvija postepeno. Prvi znakovi koje moZemo primijetiti su: pote5kode u razgovoru s kolegama,
dosada, neprijateljstvo, frustracija, znakovi umora i mnogi drugi. Nakon toga dolazi do izolacije,
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izbjegavanja drugih suradnika, srdZbe, niskog profesionalnog i osobnog samopoStovanja te na
kraju dolazi do napu5tanja posla. Zrtvom psihidkog nasilja mogu postati i muSkarci i Lene,bez
obzira na njihovu dob, izgled, spol, stupanj obrazovanja ili radnu poziciju[10].
2.3. Seksualno zlostavljanje
Seksualno nasilje definirano je kao nasilje koje je usmjereno naLene. Ve6ina Lrtava je Zenske
populacije, dok su zlostavljadi uglavnom mu5karci. Nadalje, seksualno nasilje je ,,izraz
povijesno nejednakih odnosa izmedu Lena i mu5karaca koji su doveli do dominacije i
diskriminacije Lena od strane mu5karaca i spredavanja potpunog napretka Lena" [11]. Prema
definiciji Svjetske zdravstvene organizacije (SZO) seksualno zlostavljanje je ,,bilo koji seksualni
din, pokuSaj ostvarivanja seksualnog dina, neZeljeni seksualni komentar ili prijedlog usmjeren
protiv osobe i njezine seksualnosti, koji mole podiniti druga osoba bez obzira na odnos sa
Zrtvom ili situaciju u kojoj se nalaze"[l2]. Kao oblike seksualnog nasilja moZemo navesti
nedobrovoljne seksualne odnose, seksualno iskori5tavanje, seksualno uznemiravanje te prisilnu
prostituciju. Ovaj oblik nasilnog pona5anja rasprostranjeni je svugdje po svijetu te ostavlja
ozbiljne posljedice koje dijelimo na fizidke, kao Sto je naruSeno reproduktivno zdravlje, opasnost
od zaraze spolno prenosivih bolesti, tjelesne ozljede i neZeljena trudno6a. Psihidke posljedice
kod kojih se javlja naru5eno samopouzdanje, seksualno i mentalno zdravlje, samopo5tovanje te
traumatske reakcije. Uz frzidke i psihidke tu su i druStvene posljedice za koje je specifidno
etiketiranje, odbadenost i stigmatizacija[3]. Seksualno zlostavljanje je veoma emotivna i teska
tema, oko koje postoje brojni mitovi i pogre5na shvaianja. Iako se definira kao seksualna
aktivnost, ono je zapravo izraz nasilja, moii ili srdZbe. Zrtva seksualnog nasilja mole biti bilo
koji pojedinac, mu5karac, Lena. mladi, stari, siroma5ni, bogati, tjelesno hendikepirani ili
mentalno bolesni. Zlostavliadi se, takoder, ne mogu jednostavno opisat ili klasificirati. U nekim
se drZavama silovanje moilekazniti i smrtnom kaznom iako se ovakva kaznane izride desto kao
prrje. Podiniteljima koji su silovanje podinili viSe puta izride se kazna dugogodiSnjeg
zatvora|41.
2.4. Zakoni o zlostavljanju
NaZalost, u Republici Hrvatskoj, joS ne postoje zakoni kojima bi se kaZnjavalo psihidko
zlostavljanje na radnom mjestu, zarazliku od nekih europskih zemaljau kojima je to mnogo
bolje regulirano. Najbolju za5titu provedbom zakonske regulative pronalazimo u Svicarskoj,
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Svedskoj, Francuskoj i NorveSkoj. Da bi se psihidko zlostavljanje moglo prevenirati potrebno je
precizno definirati ovaj oblik zlostavljanja. Moraju se odrediti kazne koje bi vrijedile za sve
zlostavljade []. U Hrvatskoj broj radnika koji zahtijevaju za5titu od psihidkog zlostavljanja sve
viSe raste. Mediji skre6u pozornost na ovaj problem no mobing je te5ko dokazati, a joS je teZe
ostvariti sudsku za5titu. Jedan od razloga neprijavljivanja psihidkog zlostavljanja su deste
pogre5ne interpretacije zakonske regulative ili nedovoljna upuienost. Mobing se, u Hrvatskoj,
kao kr5enje prava radnika ne spominje dak ni kroz gradansko pravo, te ne postoji uvodenjem
2003. godine, ,, instituta uznemiravanja i seksualnog uznemiravanja na radnom mjestu, zaStite
dostojanstva radnika i zabrane izravne i neizravne diskriminacije u radnome pravu"[15,16].
Zakon djeluje tako da rje5ava, kaLnjava, definira, obrazuje, utjede te osigurava naknadu. Sami
zakonski okviri imaju veoma vaZnu ulogu u prevenciji nasilja. Odluka o tome tko podiZe tuZbu,
razh(itaje u razliditim zemljama, je lito zadata Zrtve ili policije i javnog tuZitelja. Osobito su
vaLne zakonske odredbe koje se odnose na osjetljive Lrtve koje nisu sposobne u dono5enju
odluka. Nedvojbeno je da je potrebno uskladiti zakonske regulative koje se odnose ne one koji
ne mogu djelovati u svoje ime, bilo da se radi o odlukama o dobivanju naknade, traLenju
naknade, ili o Zalbama radi nasilnog ponaSanja, ukljuduju6i seksualno i fizidko zlostavljanje,
zanemarivanje ili financijske prijevare[9]. Od 1991. godine, todnije od osamostaljenja,
Republika Hrvatska imala je dvije reforme Kaznenog zakona i Zakona o kaznenom postupku.
Obje reforme odnosile su se na za5titu od seksualnog zlostavljanja. Cilj reforme iz 1997. godine
bio je osigurati da kaznena dijela budu rodno neutralna te da ne diskriminiraju na osnovi
seksualne orijentacije, dok je cilj reforme iz 2011. godine bio redefinirati ta kaznena dijela tako
da sredi5nji element bude nedobrovoljnost. Zakon o kaznenom postupku donesen je 2008.
godine. Njime su uvedena posebna prava za Lrtve seksualnog zlostavljanj a. Zrtva nasilja ovdje
se prvi put doZivjela kao bitna, neovisno o njezinoj ulozi svjedokinje tijekom postupka. Zrtve
seksualnog zlostavljanja smatraju se veoma osjetljivim Lrtvama i potrebno ih je za5titi od
ponovnog krSenja privatnosti i traumatiziranja. Upravo zbog toga Zakonje za njih predvidio
posebna pravila ispitivanja, pravilo zabrane ispitivanja o seksualnom Zivotu i pravo na besplatni
pravni savjet. Ovo su sve dobrodo5le promjefleza koje se tek treba vidjeti kako 6e zalivjetiu
praksi [3]. Nasilno ponaSanje je problem o kojem se sve vi5e govori, no ono joS uvijek nije
dovoljno istraZeno i jo5 uvijek je premali broj programazasuzbijanje i prevenciju nasilja. Ovdje
spomenuti zakoni koji tretiraju pitanje nasilnog ponaSanja imaju lo5u primjenu u praksi Sto
dokazuje da je potrebno joS mnogo rada da bi doSlo do znadajnih, pozitivnih promjena[2].
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3. Suoiavanje sa stresom i prevencija zlostavljanja za vrijeme
obavljanja posla
Veoma stresna zanimanja, u koje spada i rad u zdravstvu, zahtijevaju skrb za psihidko
zdravlje zaposlenika. U to spada sprjedavanje zlostavljanja, ali i smanjivanje stresa. Stres je sam
po sebi osoban i svaka osoba ima svoje stresore. Svaki pojedinac sebi mora odabrati najbolje
nadine za suodavanje i noSenje sa stresom. iesto, traLenje savjeta moZe dovesti do smanjenja
stresa. Radni stres obidno je kronidne prirode. Psihidko zlostavljanje na radnom mjestu, odnosno
mobing, jedan je od stresora. Rijed je o posebnom izvoru kojeg dine neka pona5anja kolega. On
utjede na kvalitetu rudakroz timski rad, ukazano povjerenje i medusoban odnos zaposlenika. Da
bi odabrali dobar nadin no5enja sa stresom, moramo prepoznati todan uzrok koji dovodi do
njega. Neki strudnjaci, kao mogu6a rjeSenja, navode prihvadanje i povladenje izstresne situacije.
Ona su usmjerena na uklanjanje samih stresora i mogu6a kad imamo osjeiaj kontrole nad
problemom. Kod promjene situacije koncentriramo se na razlldite postupke i vjeStine, kao Sto su:
izravna komunikacija kada je druga osoba izvor stresa, organizacija i planiranje aktivnosti,
strukturiranje vremena i strudno usavrSavanje. S druge strane, povladenje predstavlja
izbjegavanje stresnih situacija. To postiZemo udaljavanje iz stresne situacije, prepu5tanjem djela
posla drugima, jasnim odredivanjem na5ih granica, te privremenim povladenjem. U takvim
situacijama trebamo jasno re6i ,,rle" i ne smijemo se opteredivati dodatnim poslovima.
Podizanjem psihidke i fizidke otpornosti na izvore stresa preventivno djelujemo na stresne
situacije. Ove tehnike mogu se koristiti i prije podetka djelovanja stresora. Pomodu njih moZemo
ojadati naSe psihidke mogucnosti koje su nam potrebne kada dode do stresnih situacija[8]. Kada
govorimo o prevenciji zlostavljanja, odnosno, nasilnog pona5anja, veoma je vaLna primarna
prevencija. Njezin cilj je da podigne i oduva kvalitetu rada te okruZenja. Isto tako, ona sprjedava
i kontrolira one dimbenike koji naruSavaju odnose medu ljudima, radnim kolegama. Kod
sekundame prevencije vaZno je rano otkrivanje nasilja. Naime, njezin cilj je kontrola i
identifikacija simptoma, pomoi kod rje5avanja uodenog problema i zaustavljanje napretka
problema. Tercijarna prevencija, pomo6u raznih postupaka i strudnih metoda, otklanja posljedice
nasilnog ponaSanja. Zrtve su ukljudene u razne grupe i rehabilitacijske programe. Posljedice
nasilja vidljive su u mnogim razinama Livota pojedinca [17]. U radu medicinskih sestara i
tehnidara dominiraju stresori povezani sa stalnom odgovornosti za pacijenta te dono5enje vaZnih
i hitnih odluka bez mogu6e konzultacije. Nedostatak vremena za bolesnike i preokupiranost
poslom najde56e su stresori kod rukovodeiih sestara [18].
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4. Nasilje nad medicinskim sestrama i tehniiarima
Nasilje nad zdravstvenim djelatnicima mogu vrSiti pacijenti, njihove obitelji, kolege i
kolegice na poslu, nadredeni... MoZemo re6i da u sestrinstvu prevladava Zenska populacija, pa je
samim time pove6ana mogudnost nasilnog pona5anja prema medicinskim sestrama. One su te
koje su svakodnevno uz pacijente, najdesie dolaze u kontaktu s njima, Sto poveiava mogu6nost
nasilja. Sam posao medicinskih sestara, odnosno, pruZanje zdravstvene njege, nametanja
ogranidenja oboljeloj osobi vezano uz obrok, piie, Stetne navike, uzimanja terapije, sama skrb
poveiavaju rizik da postanu Zrtve nasilnog ponaSanja. U poslu zdravstvenih djelatnika nasilje je
postalo jedan od vaZnih dimbenika koji lo5e utjedu na zdravlje djelatnika, ali i organizaciju
ustanove.Rad svih zdravstvenih djelatnika je human, mukotrpan i stresan. TraZi medusobnu
suradnju kolega, ali i suradnju s lijednicima i pacijentima. Sve spomenuto odnosi se i na studente
i studentice sestrinstva koji se tokom obavljanja vjeZbovne nastave susre6u s nasilnim
pona5anjem. Temeljem provedenih istraZivanja u Australiji rezultati su pokazali da je 73%
ispitanika koji su zaposleni u zdravstvu doZivjelo neki oblik nasilnog pona5anja od strane
pacijenta, dok je 20o/o njih doZivjelo ftzi(ki napad. Ve6ina agresivnih pacijenata bili su ovisnici
ili psihidki bolesnici. Slidna istraZivanja provedena su i u Kanadi te su kao vr5itelji nasilja
takoder evidentirani pacijenti ovisni o drogi ili alkoholu, kao i psihidki bolesnici. Svjetska
zdravstvena organizacija (SZO) pokrenula je ispitivanja o nasilju nad zdravstvenim djelatnicima
u Europi. IstraZivanje se 2013. godine provodilo u nekoliko zdravstvenih ustanova koje su
pristale na istraZivanjefl9]. MoZe se re6i da je nasilno ponaSanje zastupljeno u ve6ini radnih
mjesta u cijelom svijetu. Nasilje uzrokuje negativne emocije koje mogu uzrokovati razne
psihidke smetnje. Dolazi do sindroma sagorijevanja, pada radnog kapaciteta, mijenja se radna
sposobnost zaposlenih, a kvaliteta usluga se smanjuje [20]. Rizik od pojave nasilnog pona5anja
veii je u nekim profesijama. Vjerovalo se da je njegova zastupljenost ve6a u preteZito mu5kim
zanimanjima kao Sto su policajci ili zaStitari, no istraZivanja su pokazala da je nasilje prisutno i u
tradicionalno Zenskim zanimanjima u koje spada i posao u zdravstvu [21].
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5. Zlostavljaii i Zrtve nasilnog pona5anja
Tijekom radnog stala, svaki zaposlenik moLe postati Zrtvom nasilnog ponaSanja ili
zlostavljadem. Neka istraZivanja su pokazala da svaki pojedinac ima 25oh Sanse da postane Zrtva
nekog oblika nasilnog ponaSanja. S obzirom na situacijske dinitelje postoje obiljeZja prema
kojima se prepoznaju zlostavljadi i Zrtve nasilja. Zlostavljadi su veiinom egocentridne osobe koje
nemaju empatije prema drugima. Takve osobe desto Zele biti u centru paZnje i to postiZu raznim
nasilnim aktivnostima. Zlostavljadi biraju i maltretiraju Zrtvu, najdeS6e zlim komentarima na
njezin rad i osobnost. Stvaraju Dugotrajno trpljenje nasilnog pona5anja mole uzrokovati
psiholo5ku patnju, ali i zdravstvene probleme. Zlostavljadi obidno okupljaju skupinu ljudi,
odnosno Bopu, kaj podinje vjerovati da se odabrane Lrtve treba rije5iti jer je ona Stetna za radnu
okolinu. Temeljem navedenog zlostavljad moZe biti:
o Nadredeni koji zbog ljubomore, zavisti, Zelje za vla56u ili osjedaja ugroZenosti
maltretira grupu zaposlenih ili pojedinca
o Nadredeni koji prima zadatke i upute upravljadkog vrha koje nalaZu da mobizira
pojedinca ili grupu zaposlenih s ciljem njihove eliminacije
o Skupina zaposlenih koja, zbog opieg nezadovoljstva, maltretira nadredenu osobu
o Grupa zaposlenih koja mobizira pojedinca radi njegove vjerske pripadnosti,
nacionalnosti ili izgleda
o Zaposleni koji vr5i nasilno ponaSanje nad svojim kolegom radi osje6aja manje
vrijednosti, ljubomore ili Zelje za dominiranjem
S druge strane, Lrtvom moZe postati bilo koji pojedinac koji se po nedemu razlikuje od ostatka
grupe []. Neka istraZivanja pokazuju da ve6i rizik imaju:
o Mlade osobe koje su nedavno stigle na radno mjesto
o Starije osobe koje odlaze u mirovinu
o Invalidi
o Osobe koje traZe povedanje plata
o Pojedinci koji zahtijevaju veiu samostalnost pri obavljanju posla
o Osobe koje prijavljuju nepoStivanje zakonskih odredbi ili ostalih nepravilnosti do
kojih dolazi tijekom obavljanja posla
Posljednjih godina javnost sve viSe obrada i skre6e pozornost na ovaj druStveni problem. Nasilno
ponaSanje nije samo odnos izmedu Lfive i zlostavljada ve6 i bliskih osoba Zrtve. Sukladno s tim,
naglaSava se da nasilno pona5anje nije usmjereno samo na Zrtvu nego se ono prenosi na njenu
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okolinu i obitelj. Nasilje utjede na fizidko i psihidko funkcioniranje Zrtve pa tako dolazi i do
promjene u ponaianju prema obitelji Sto pokrede mnoge nepoZeljne procese koji mogu rezultirati
naruSavanj em obitelj skih odnosa[22].
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6. IstraZivaiki dio rada
6.1. Cilj istraLivanja
Primarni cilj istraZivanja bio je ispitati prisutnost nasilja nad studentima sestrinstva za
vrijeme obavljanja vjeZbovne nastave. Podciljevi su bili ispitati vrste prisutnog nasilja te
prijavljuje li se nasilje. Uz ispitivanje prisutnosti nasilja za vrijeme obavljanja vjeZbovne nastava
na istom uzorku i dodatno se ispitivala i prisutnost nasilja na poslu te njeni aspekti.
6.2. Hipoteze
Hl - Nasilje (verbalno, fizidko, seksualno) je prisutno i za vrijeme odradivanja posla i za
vrijeme vjeZbovne nastave. Minimalno 20Yo ispitanika je u nekom trenutku doZivjelo neki oblik
nasilja za vrijeme posla ili vjeZbovne nastave.
H2-Ispitanici smatraju kako frzi(ka zaitita i sigurnost u zdravstvenim ustanovama nije na




Postoji statistidki zna(ajna razlika izmedu doZivljavanja seksualnog nasilja na
vjeZbovnoj nastavi ovisna o spolu ispitanika. Zenske ispitanice de56e doZivljavaju seksualno
nasilje na vjeZbovnoj nastavi.
114 -Postoji statistidki znalajna povezanost izmedu dobi ispitanika i doZivljenog nasilja na
poslu. Nasilje de56e doZivljavaju mladi ispitanici.
6.3. Uzorak
Ukupno 105 ispitanika oba spola je sudjelovalo u istraZivanju, 85,7%o Zenskog spola i
l4,3yo muSkog spola. Najveii broj ispitanika, njih 62,9yo je imalo izmedu 20 i 25 godina, Sto je
sukladno i vedinskoj dobi studentske populacije. U istraZivanju su vedinom sudjelovali studenti
tre6e godine preddiplomskog studija te su ve6inom svi uz studij i zaposleni, osobito studenti
diplomskog studija te studija sestrinstva u VaraZdinu. Tablica 1. sadrZi sve deskriptivne podatke
sociodemografskih karakteristika uzorka ovog istraZivanj a.
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Za potrebu zavr5nog rada,,IzloLenost studenata/studentica sestrinstva nasilnom ponaSanju na
vjeZbovnoj nastavi,, napravljen je istoimeni anketni upitnik. Provedena anketa je bila
dobrovoljna i ispunjavana u potpunosti anonimno. TraZene sociodemografske karakteristike bile
su spol, dob, godina studija i mjesto studiranja. Pitanja vezana uz nasilje su bila podijeljena na




















prijavili nasilje, a ako nisu koji je bio razlog neprijavljivanja) i na nasilje za vrijeme obavljanja
vjeZbovne nastave u bolnidkim ustanovama fiesu li doZivjeli neki oblik seksualnog zlostavljanja,
koji oblik seksualnog zlostavljanja su doZivjeli, od koga su doZivjeli verbalni napad, jesu li
prijavili nasilje nositelju kolegija, jesu li bili svjedoci nekog oblika zlostavljanja te ako jesu kako
su reagirali).
Posljednja dva pitanja su bila otvorenog tipa i ispitanici su slobodnim stilom mogli
napisati koje oblike neprilagodenih ponaSanja su jo5 doZivjeli na vjeZbovnoj nastavi te Sto
smatraju da su razlozi koji utjedu na pojavu nasilja na odjelu.
6.5. Postupak
IstraZivanje se provodilo putem Google obrasca na druStvenim mreZama tijekom lipnja i
srpnja 2019. godine. Sudjelovanje u anketi bilo u potpunosti anonimno i dobrovoljno.
6.6. Statistiikaobrada
Podatci su deskriptivno obradeni u IBM SPSS 23 programu. Podatci su prikazani
deskriptivno postotkom. Zatestiranje hipoteza napravljeni su hi kvadrat i Spermanova korelacija.
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7. Rezultati istraZivanja
7.1. DoZivljeno nasilje za vrijeme obavljanja posla
lspitanike se pitalo jesu li ikada, za vrijeme obavljanja svog posla doZivjeli neki oblik
nasilja (fizidko, verbalno, seksualno), vrstu nasilja koju su doZivjeli te tko je bio podinitelj nasilja
kojega su doZivjeli. Ve6ina ispitanika je doZivjela neki oblik nasiljazavrijeme obavljanja posla,
dak njih 87,9o , u najveioj mjeri je to bilo verbalno nasilje (76,7%) te podinitelji tog nasilja nisu
bili niti pacijent niti obitelj ili pratnja pacijenta, vei kako su ispitanici navodili ,,ostali" (44,8yo) ,
odnosno njihovi kolege i nadredeni, Sto se da zakljuditi is zadnja dva pitanja. Podatci su grafidki
prikazani na idu6im slikama.













Graf 7.l.l.,,Jeste li ikad, zavrijeme obavljanja svojegposla, doiiujeli neki oblikverbalnog ili
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Pacijent obitelj/pratnja pacijenta ostali
Graf 7.l.3.,,Ako ste doZiujeli nasilje za vrijeme obovljonja svojeg posla, novedite od koga ste
doiiujeli nasilno ponaianje? "lzvor: anketni upitnik, autor, D.C.
Kada se ispitanike ispituje o prijavama nasilja, kome su prijavili nasilje te ako ga nisu
prijavili koji je razlog Sto nisu prijavili doZivljeno nasilje, ispitanici daju razlidite odgovore. iak
72,4o/o ispitanika nije prijavilo doZivljeno nasilje nadleZnim tijelima. Onih27,6Yo ispitanika koji
su prijavili su nasilje prijavili u najvedem postotku (75%) nadredenoj osobi na odjelu. Niti jedan
ispitanik nije naveo da je nasilje prijavio, sudu, sindikatu ili Hrvatskoj Komori Medicinskih
sestara. Dok su nasilje nadalje prijavljivali i policiji i upravi zdravstvene ustanove. Najde56i
razlog zaSto ispitanici nisu prijavljivali doZivljeno nasilje bio je da nisu htjeli stvarati dodatne
















Graf 7.l.4.,,Jeste li prijavili nasilje nadleinim tijelima?" izvor: anketni upitnik, autor, D.C.
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Ne Zelim stvarati dodatne
probleme
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7.2. DoZivljeno nasilje za vrijeme obavljanja vjeibovne nastave
Osim ispitivanja doZivljenog nasilja za vrijeme obavljanja svog posla, ispitanike se
sukladno primarnom cilju istraZivanja ispitivalo i o doZivljenom nasilju na vjeZbovnoj nastavi s
naglaskom na seksualno i verbalno nasilje. Neki oblik seksualnog zlostavljanja za vrijeme
obavljanja vjeZbovne nastave u bolnidkim ustanovama, doZivjelo je 22,9%o ispitanika, a najde56i
oblik tog seksualnog zlostavljanja su bili neprimjereni seksualni komentari na osobni izgled
(73,3%). Verbalne napade na vjeZbovnoj nastavi ispitanici u najveioj i jednakoj mjeri
doZivljavaju od strane glavne medicinske sestre/tehnidara i pacijenata (26,6%). Podatci su





Graf 7. L6.,,Ako ste doZiujeli nasilje,a niste ga prijavili, koji je razlog tome? " izvor: onketni
upitnik, outor, D.C.
DoZivliavanje seksualnog nasilja za












Graf 7.2.1. ,,Jeste li ikad, za vrijeme obavljanja ujeibovne nastove u bolniikim ustonovame,
doiiujeli neki oblik sel<sualnog zlostavljanja? " izvor: anketni upitnik, autor, D.C.
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Graf 7.2.3. ,,Od koga ste doiiujeli verbalni napad? " izvor: anketni upitnik, autor, D.C,
Sukladno dobivenim rezultatima da je dak 81,gyo ispitanika doZivjelo neku vrstu nasilja
prilikom obavljanja posla, (,ak22,9oh ispitanika doZivjelo seksualno zlostavljanje na vjeZbovnom
nastavi uz verbalne napade od strane glavnih medicinskih sestara i tehnidara (27,60/o) te
pacijenata (27,6%) moile se zakljuditi kako nasilje (verbalno, fizidko, seksualno) doZivljava
preko 20o/o ispitanika za vrijeme odradivanja posla i za vrijeme vjeZbovne nastave te s time
potvrditi i prvu hipotezu.
Isto kao Sto ispitanici ne prijavljuju nasilje koje su doZivjeli prilikom obavljanja posla,
tako ne prijavljuju niti nasilje koje su doZivjeli na vjeZbovnoj nastavi nositelju kolegija, njih dak
83,8o/o nije prijavilo doZivljeno nasilje te je 43,8Yo ispitanika bilo svjedokom nekog oblika























Graf 7.2.4. ,,Jeste li prijavili nasilje nositeuu kolegija iz kojeg ste obavljali ujeibovnu




Graf 7.2.5. ,,Jeste li bili sujedok nekog oblika zlostavljanja za vrijeme obavljanja ujeibovne
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Graf 7.2.6. ,,Ako ste bili sujedok nekog oblika zlostavljanja za vrijeme obavljanja ujeibovne
nastave u bolniikim ustanovama, kako ste reagirali? " izvor: anketni upitnik, autor, D.C.
7.3. Edukacija, fiziika za5tita i sigurnost u zdravstvenim ustanovama, ostali
oblici doZivljenih neprilagodenih pona5anj a te razlozi koji utjeiu na
pojavu nasilja na odjelu
Ispitanici ve6inom smatraju da bi im dodatna edukacija mogla pomodi u lakSem













Graf 7 . 3. I . ,, Smatrate li da vam dodatna edukacija moie pomoti u lokiem ophodenju s





Isto tako ne smatraju da su fizidka zaltita i sigurnost u zdravstvenim ustanovama na razini,
njih dak 89,5Yo.
Postoji odgovarajuda fizitka za5tita i









Graf 7.3.2. ,,Smatrate li da je fiziika zaitita i sigurnost u zdravstvenim ustanovama no
odgovarajutoj razini?" izvor: anketni upitnik, autor, D.C.
Ta dva pitanja su bila vezana uz drugu hipotezu da ispitanici smatraju kako fizidka zaitita i
sigurnost u zdravstvenim ustanovama nije na odgovarajuhj razini te da bi im dodatne edukacije
mogle pomo6i u lakSem ophodenju s nasilnim pacijentima. Obzirom na to da 89,5yo ispitanika
smatra kako zaStita i sigurnost nisu na odgovarajudoj razini te njih 81oZ smatra da bi im dodatna
edukacija mogla pomo6i u ophodenju s nasilnim pacijentima moZe se re6i da je hipoteza
potvrdena.
Pitanja odgovarana slobodnim stilom o drugim oblicima neprilagodenog pona5anja na kojega
su doZivjeli i razloga zbog kojih se pojavljuje nasilje na odjelu su kodirani i kvalitativno
analizirani.
Ostali oblici doZivljenih neprilagodenih pona5anja su klasificirani u nekoliko ve6ih
kategorija te su primjeri pona5anja prikazani u nastavku:
Neprimjereni komentari osobnog izgleda ili seksualni komentari od strane kolega










OmalovaZavanje i drugadije pona5anje prema ispitanicima koji nemaju zavrSenu
srednju medicinsku Skolu te vrijedanje istih od strane odjelnih kolega (npr. ,,Vi koji
nemate zavr5enu srednju medicinsku Skolu niste sposobni za ovaj posao").
Psovanje, omalovaZavanje i vrijedanje na osobnoj osnovi desto zbog dobi studenta
(npr. ,,Vi ste svi balavci.")
Zanemarivanje studenata i nemoguinost davanja prilike za obavljanje posla za koji su
se Skolovali (npr. ne dozvoljavanje da budu u viziti, davanje poslova koji nisu u opisu
posla kao Sto je kuhanje kave ili dezinfekcija vanjskih prostorija). Komentari od
strane kolega kako samo smetaju na vjeZbovnoj nastavi.
Grubo pona5anje lijednika prema studentima 
- 
izbacivanje van iz soba pacijenata
kada oni udu iako su u tom trenutku usred nekog posla (primjerice mjerenje RR),
fizidko odvladenje studenata iz prostorija, vrijedanje.
Isto tako su i odgovori koje ispitanici daju na pitanje Sto smatraju da su razlozi za pojavu
nasilja na odjelu sortirani u nekoliko kategorija (u odnosu na pacijente, poslodavca, odjelnih
kolega te od strane same Zrtve nasilja):
Nasilje se dogada od strane pacijenata zbog - manjka kulture, mi5ljenja da su uvijek u
pravu, izostanka kudnog odgoja.
Nasilje se odrLava na odjelima jer su poslodavci nezainteresirani da za5tite
zaposlenike, postoji sraz mo6i i pozicije, nema sankcija za nasilje i postoji nedostatak
za5titnih mehanizam a za prey encij u nasilj a.
Nasilje koji potide od odjelnih kolega proizlazi iz Zelja za uzdizanjem samih sebe,
preoptere6enost s poslom, stresa, poku5aja probijanja na bolje radno mjesto, lo5ih
meduljudskih odnosa, ljubomore na mlade kolege, dinamike odjela,
neprofesionalnosti, nedostatka edukacije i kompetencija, nedostatka komunikacijskih
vje5tina, omalovaLavaju se studenti od strane kolega koji imaju zavr5enu srednju
medicinsku Skolu iz nekog straha ili ljubomore, manjka samopouzdanja osobe koja
provodi nasilje.
Nasilje se odrZava na odjelima jer Lrtve nasilja ne prijavljuju nasilja kada se dogada te
se tako obrazac ponavlja.
a
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7.4. Razlika izmedu doZivljavanja seksualnog nasilja na vjeZbovnoj nastavi
ovisna o spolu ispitanika
Tre6a hipoteza je pretpostavila da postoji statistidki znadajna razlika izmedu
doZivljavanja seksualnog nasilja na vjeZbovnoj nastavi ovisna o spolu ispitanika te da Zenske
ispitanice de56e doZivljavaju seksualno nasilje na vjeZbovnoj nastavi od svojih mu5kih kolega.
Hipoteza je provjerena hi kvadrat testom. Nije dobivena statistidki znadajnarazlika (p>0,05) te
hipoteza nije potvrdena. Podatci se nalaze u tablici 2.
Tablica 7.4. Prikaz broja i postotka ispitanika i doZivljaja seksualnog nasilja na ujeZbovnoj



















Napomena: f:0,78, dFl, p>0,05
24
7.5. Povezanost izmedu dobi ispitanika i doZivljenog nasilja na poslu
Posljednja hipoteza je pretpostavila da postoji statistidki znadajna povezanost izmedu
dobi ispitanika i doZivljenog nasilja na poslu te da nasilje de5ie doZivljavaju mladi ispitanici.
Hipoteza je testirana Spearmanovom korelacijom. Nije dobivena statistidki znadajna povezanost
(p>0,05)te se sukladno tome i ova hipoteza odbacuje.




Dob ispitanika p : 0,05
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8. Rasprava
U provedenoj anketi koja se sastojala od 20 pitanja te je provedena na uzorku od 105
ispitanika, razliditih godina i spola, ispitani su neki aspekti nasilnog ponaSanja za vrijeme
obavljanja vjeZbovne nastave. Rezultati istraZivanja pokazali su da je veiina ispitanika doZivjela
neki oblik nasilnog pona5anja, njih dak 8l,9oh, a u najvedem postotku to je bio verbalni oblik
nasilja (76,7%).
Rezultati istraZivanja pokazuju da su ispitanici u ve6em broju Zene (85,70 ), Sto se i
odekivalo s obzirom da je sestrinstvo ve6inom Zenska profesija, a samim time povedava se i
mogu6nost nasilnog pona5anja. Najvedi broj ispitanika je u dobi izmedu 20 i 25 godina (62,90 ),
Sto je sukladno dobi studentske populacije. U istraZivanju su najvi5e sudjelovali studenti 3.
godine studija (48,60 ), iz YaraLdina (53%). U istraZivanju HKMS-a o ,,nasilju nad
medicinskim sestrama i sigurnost u zdravstvenim ustanovama",89% medicinskih sestara koje su
sudjelovale u istraZivanju doZivjelo je neki oblik fizidkog ili verbalnog nasilnog pona5anja. eat
u 73Yo zdravstvenih ustanova do5lo je do napada na medicinske sestre koje su sudjelovale u
anketi. U ovom istraZivanju, podinitelji nasilnog ponaSanja u najve6em broju bili su ,,ostalioo,
odnosno njihovi kolege i nadredeni (44,8%). Rezultati ovog, ne podudaraju se s rezultatima
istraZivanja HKMS-a gdje su u najvedem postotku,prema medicinskim sestrama, nasilni bili
pacijenti (77%) i pratnja ili obitelj pacijenta (56%). S obzirom da su medicinske sestre te koje
najviSe vremena provedu uz pacijenta i u destoj su interakciji s njegovom obitelji najviSe su
izlolene mogudnosti nasilnog pona5anja. Rezultati oba istraZivanja ukazuju na to da i kod
prisutnosti nasilja Lrtve najde5ie ne prijavljuju nasilno pona5anje. Iz ankete HKMS-a je vidljivo
da 63% medicinskih sestara ne prijavljuju nasilje zbog straha od stvaranja dodatnih problema,
dok rezultati istraZivanj a o ,,izloLenosti studenata/studentica sestrinstva nasilnom ponaSanju na
vjeZbovnoj nastavi" ukazuju da 72,4o/o studenata ne prijavljuju nasilje iz istog razloga. Ovi
reztlJtati veoma su zabrinjavaju6i zbog mogu6nosti eskaliranja problema do razine ugroZavanja
vlastitog Zivota.
Kod ispitivanja o doZivljenom nasilju na vjeZbovnoj nastavi, naglasak se stavio na seksualni i
verbalni oblik nasilnog ponaSanja. Neki oblik seksualnog zlostavljanja na vjeLbovnoj nastavi
doZivjelo je 22.9% isptanika, a kao najdeSii oblik navode se neprimjereni seksualni komentari na
osobni izgled(73,3%). Verbalne napade studenti su, na vjeZbovnoj nastavi, u jednakom broju
doZivjeli od strane glavne medicinske sestre/ tehnidara i pacijenta (26,6%). Seksualno nasilje je
ozbiljan javno zdravstveni problem koji krSi osnovna ljudska prava. Ostavlja dugorodne ili
kratkorodne posljedice na fizidko, ali i mentalno zdravlj e 123). Isto kao Sto ne prijavljuju nasilje
za vrijeme posla, studenti ne prijavljuju nasilje za vrijeme obavljanja vjeZbovne nastave. Njih
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dak 83,8% nije prijavilo nasilno pona5anje nositelju kolegija, a njih 43,8yo bilo je svjedok nekog
oblika nasilnog pona5anja za vrijeme vjeZbovne nastave. Ono Sto je za sadjedino pozitivno da je
ve6ina studenata stala u obranu kolege, koji se na5ao na mjestu Lrtve (49,lYo). Vedina ispitanika
(81%) smatra da bi dodatna edukacija mogla pomodi u lak5em ophodenju s nasilnim pacijentima,
a slidne rezultate pronalazimo i u istraZivanju HKMS-a gdje je 640/o anketiranih medicinskih
sestara navela isto. Vedina ispitanika, njih 89,5% slaZe se i u tvrdnji da fizidka zaitita i sigurnost
u zdravstvenim ustanovama nisu na odgovaraju(,oj razini.
U anketi su bila postavljena i dva pitanja otvorenog tipa u kojima su ispitanici opisivali svoja
iskustva o neprilagodenom pona5anju tijekom obavljanja vjeZbovne nastave, ali i razloge koji
dovode do nasilja. NajdeSii odgovori na prvo pitanje glasili su: omalovaLavanje i drugadije
pona5anje prema ispitanicima koji nemaju zavr5enu srednju medicinsku Skolu, psovanje,
omalovaLavanje i vrijedanje na osobnoj osnovi desto zbog dobi studenta, zanemarivanje
studenata od strane mentora vjeZbovne nastave. Studenti smatraju da su razlozi koji utjedu na
pojaw nasilnog pona5anja najdeS6e manjak kulture pacijenata, nezainteresiranost poslodavaca da
za5tite zaposlenike, ljubomora starijih na mlade kolegice, dinamika odjela, manjak
samopouzdanja osobe koja provodi nasilje te pokuSaj uzdizarfa pojedinaca[24].
U Hrvatskoj je, prema nekim istraZivanjima, medu zaposlenima u privatnim i druStvenim
sektorima, neki oblik nasilnog ponaSanja doZivjelo od l5,4Yo do 53,4Yo ispitanika. Prema
rezultatima istraZivanja Quinea iz 1999. godine u Velikoj Britaniji je dak 38Yo zdravstvenih
djelatnika potvrdilo izloZenost nasilju, a njih 42% bilo je svjedokom nasilnog pona5anja.
Takoder, istraZivanje Bilgela i suradnika i22006. godine koje je provedeno u Turskoj medu 1200
zaposlenih u zdravstvenom sektoru, iskustvo nasilja imalo je 55% ispitanika. Ovo nije sludaj i u
Finskoj gdje je samo 5Yo zdravstvenih djelatnika bilo Zrtvama nasilnog pona5anja. Ovo
istraZivanje je u suglasju sa svim istraZivanjima, osim onog iz Finske t20].U Spanjolskom
istraZivanju o nasilju u zdravstvenim ustanovama, rezultati su takoder pokazali da je nasilno
ponaSanje u porastu, a i rezultati vezani za izloLenost zdravstvenih djelatnika nasilnom
ponaSanju poklapaju se s rezultatima ovog istraZivanja [19].
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9. Zaliljuiak
Temeljem dobivenih rezlltata ovog istraZivanja moZemo zakljuditi da su bolnicama diljem
Republike Hrvatske prisutni razliditi oblici nasilja. Ono se odituje najde5de kroz verbalni oblik,
ali je prisutno i psihidko, fizidko, a nerijetko i seksualno nasilje. Na Zalost, same Zrtve nasilja
desto nisu svjesne izloZenosti nasilnom pona5anju zbog ne shva6anja velidine problema i
nedovoljne educiranosti. Nasilno ponaSanje moZe dovesti i do stanja stresa Sto ugroZava
kvalitetan odnos prema poslu, rad unutar tima i medusobno povjerenje. Kroz svoje Skolovanje,
studenti i studentice sestrinstva, upoznaju se s prisutnosti nasilnog pona5anja, ali i mjerama
zaltite. Sama prevencija ima vrlo vaLnu ulogu pri sprjedavanju moguieg nasilnog pona5anja.
Prevencija se odvija kroz razne edukacije, medije, upoznavanjem zakonske regulative i
upuiivanje na mjere za5tite. Mnoge Zrtve ne prijavljuju nasilno pona5anje najvi5e zbog straha i
mogu6eg poticanja dodatnih negativnih dogadanja. Pri obavljanju vjeZbovne nastave, studenti su
izloZeni razliditim vrstama nasilja koje dolaze iz mnogih izvora. Vr5itelji nasilnog ponaSanja,
odnosno zlostavljadi mogu biti: pacijent, pacijentova obitelj/ pratnja, kolege, zaposlenici
odjela... Zrtvom moZe postati bilo koji pojedinac, bez obzira na njegovu dob, spol, zavr5eni
stupanj obrazovanja i status. Sami studenti sestrinstva vei se kod obavljanja vjeZbovne nastave
susre6u s nasilnim pona5anjem, a ono se desto nastavlja i kroz radni staZ. Pozitivan pomak
prisutan je u prijavljenom broju razliditih vrsta nasilja i poku5aj donoSenja zakonskih propisa
koji bi zaStitili Lrtvu,to jest sankcionirali podinitelja.
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11. Popis grafova i tablica
11.1. Popis grafova
Graf 7 .l.l .,,Jeste li ikad, za vrijeme obavljanja svojeg posla, doZivjeli neki oblik verbalnog
ili fizidkog nasilja?" Izvor: Anketni upitnik
Graf 7.1.2.,,Ako ste doZivjeli nasilje, molimo vas navedite o kojem je nasilju rijed?"Izvor:
Anketni upitnik
Graf 7.1.3..,,Ako ste doZivjeli nasilje za vrijeme obavljanja svojeg posla, navedite od koga
ste doZivj el i nasi lno pona5anj e ? o'Izy or : Anketni upitnik
Graf 7.1.4.,,Jeste li prijavili nasilje nadleZnim tijelima?"Izvor: Anketni upitnik
Graf 7 .1.5.,,Ako ste nasilje prijavili, kome ste ga prijavili?"Izvor: Anketni upitnik
Graf 7.1.6.,,Ako ste doZivjeli nasilje,a niste ga prijavili, koji je razlog tome?"Izvor: Anketni
upitnik
Graf 7 .2.1. ,,Jeste li ikad, za vrijeme obavljanja vjeZbovne nastave u bolnidkim ustanovama,
doZivj e I i neki obl ik seksualno g zlostavlj anj a? "Izv or : Anketni upitnik
Graf 7 .2.2.,,Koji oblik seksualnog zlostavljanja ste doZivjeli?"Izvor: Anketni upitnik
Graf 7.2.3.,,Od koga ste doZivjeli verbalni napad?"Izvor: Anketni upitnik
Graf 7.2.4.,,Jeste li prijavili nasilje nositelju kolegija iz kojeg ste obavljali vjeZbovnu
nastavu?"Izvor: Anketni upitnik
Graf 7.2.5. ,,Jeste li bili svjedok nekog oblika zlostavljanj a za vrijeme obavljanja vjeZbovne
nastave u bolnidkim ustanovama?"Izvor: Anketni upitnik
Graf 7 .2.6. ,,Ako ste bili svjedok nekog oblika zlostavljanj a za vrijeme obavljanja vjeZbovne
nastave u bolnidkim ustanovama, kako ste reagirali?"Izvor: Anketni upitnik
Graf 7.3.1. ,,Smatrate li da vam dodatna edukacija moZe pomodi u lak5em ophodenju s
nasilnim pacijentima?oolzvor: Anketni upitnik
Graf 7 .3.2.,,Smatrate li da je fizidka zaltita i sigurnost u zdravstvenim ustanovama na
odgovaraj u coj r azini? " Izvor : Anketni upitnik
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11.2. Popis tablica
Tablica 6. 3. Ukupne sociodemografske karakteristike uzorka
Tablica 7.4.Prikaz broja i postotka ispitanika i doZivljaja seksualnog nasilja na vjeZbovnoj
nastavi s obzirom na spol






U sklopu zavrSnog rada na preddiplomskom studiju Sestrinstva SveudiliSta Sjever, pod
mentorstvom doc.dr.sc. Marijane Neuberg, provodi se istraZivanje putem dobrovoljne i
anonimne ankete. Tema zavrSnog rada je;"lzloZenost studenata/studentica Sestrinstva nasilnom
pona5anju na vjeZbovnoj nastavi" Molim Vas da iskreno odgovorite na pitanja. Rezultati
istraZivanja koristit ie se u svrhu zavrSnog rada.
Unaprijed hvala











a) l. godina preddiplomskog studija
b) 2.godina preddiplomskog studija
c) 3.godina preddiplomskog studija
d) l. godina diplomskog studija
e) 2. godina diplomskog studija











Prvih 8 pitanja preuzeto je uz dozvolu Hrvatske komore medicinskih sestara
Jeste li ikad, za vrijeme obavljanja svojeg posla, doZivjeli neki oblik verbalnog ili fizidkog nasilja?
a) Da
b) Ne




3. Ako ste doZivjeli nasilje za vrijeme obavljanja svojeg posla, navedite od koga ste doZivjeli nasilno
pona5anje (moguie odabrati vi5e odgovora).
a) Pacijent
b) Obitelj/pratnja pacijenta
c) Drugi zdravstveni djelatnik
d) Ostali
4. Jeste li prijavili nasilje nadleZnim tijelima?
a) Da
b) Ne
5. Ako ste nasilje prijavili, kome ste ga prijavili?
a) Upravi zdravstvene ustanove
b) Policiji
c) Sindikatu
d) Hrvatskoj komori medicinskih sestara
e) Sudu
6. Ako ste doZivjeli nasilje,a niste ga prijavili, kojije razlog tome?
a) Shah od ponovnog napada
b) Ne Zelim si stvarati dodatne probleme
c) Reakcija okoline
d) Ne5to drugo
7. Smatrate li da vam dodatna edukacija moZe pomoii u lakSem ophodenju s nasilnim pacijentima?
a) Da
b) Ne








10. Koji oblik seksualnog zlostavljanja ste doZivjeli?
a) Neprimjereni komentari na osobni izgled
b) Neprimjereno dodirivanjetijela
c) Neprimjereno komentiranje pred drugim kolegama
d) Prisila na spolni odnos
e) Simuliranje spolnog odnosa kroz pokrete, grimase lica
I l. Od koga ste doZivjeli verbalni napad?
a) kolegice/ kolege sa faksa
b) glavne sestre /tehnieara
c) lijednika/ce na poslu
d) pacijenta/ce korisnika/ce
e) pacijentove obitelji/ skrbnika
f) nisam bio/ bila zlostavljana
12. Jeste li prijavili nasilje nositelju kolegija iz kojeg ste obavljali vjeZbovnu nastavu?
a) Da
b) Ne




14. Ako ste bili svjedok nekog oblika zlostavljanja za vrijeme obavljanja vjeZbovne nastave u bolnidkim
ustanovama, kako ste reagirali?
a) Stao/stala sam u obranu Zrtve
b) Pasivno sam promatrala/o zbog straha
c) Udaljila/o sam se s tog mjesta
15. Koje oblike neprilagodenog ponaSanja ste doZivjeli na vjeZbovnoj nastavi, navedite svojim rijedima:















SUGI.ASNOST ZA IA\AIU OBIAW
Zawini/diplomski rad iskljudivo !e autorsko djelo studenta koji je isti izradio te student
odgovara za istinitost, izvornost i ispravnost teksta rada. U radu se ne smiju koristiti
dijelovi tutlih radova ftnjiga, dlanaka, doktorskih disertacija, magistarskih radova, izvora s
interneta, i dru$h izvora) bez navotlenja izvora i autora navedenih radova. Svi diietovi
tutlih radova moraju biti pravilno navedeni i cirirani. Dijelovi tutlih radova koii nisu
pravilno citirani, smatraju se plagijatom, odnosno nezakonitim prisvajanjem tutleg
znanstvenog ili strutnoga rada. Sukladno navedenom studenti su duini potpisati izjavu o
autorstvu rada.
la,
-DexA---c-ulDlNl- (ime i prezime) pod punom moralnom,
materijalnom i kaznenom odgovornoidu, izjavljujem da sam iskljuiivi
aulor/ica zaw5nog/diplomskog (obrisati neptrebno) rada pod naslovom
tagi*5!-+19!f!fr-g!d['LvQes:IAbaN-uls70 usxrr(rpisatf naslou) te da u






Sukladno Zakonu o znanstvenoj djelatnost i visokom obrazovanju zavrSne/diplomske
radove sveutili3ta su dulna najno objaviti na javnoj internetskoj bazi sveutililne knjiZnice
u sastavu sveuEili3ra te kopirati u javnu internetsku bazu zawSnih/diplomskih radova
Nacionalne i sveuiiliSne knjiZnice. Zavrini radovi istowsnih umjetnitkih studija koji se
realiziraju kroz umjetnilka oswarenja objavljuju se na odgovarajuii naIin.
h, )-g[l---eL!-0.]-Lil-- (ime i prezime) neopozivo izjavljujem da
sam su$asan/na s javnom objavom zaw5nogl/diplomskog (obrisatt nepotrebno)
radapodnaslovomizd$g[.5gEsr{t-E&SrLigs,$-!-et$i,Jrl@}_!S{fu pisati
naslov) tiji sam autor/ica.
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